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B RESUMO

Introdugio: A escoliose ¢ um dos desvios de coluna mais recorrentes. Esse desvio acaba trazendo
inconvenientes para vida das pessoas que o possuem, como dor, problemas com a autoestima e, dependendo
do grau, dificuldade de executar alguns movimentos. Objetivo: Identificar se hd confiabilidade intra e
interexaminadores de medidas fotogramétricas na verificagio do alinhamento vertical da coluna vertebral
(caso ndo exista verticalizagdo, ¢ um aspecto sugestivo de escoliose). Materiais e métodos: Participaram
do estudo 30 individuos, com idade entre 20 e 40 anos, selecionados de forma voluntéria entre académicos
universitdrios. Estes foram demarcados e posteriormente fotografados para que os registros fotograficos
fossem analisados através de angulos livres e 4ngulos com a vertical (processo fotogramétrico) por dois
examinadores experientes. Resultados: A confiabilidade intraexaminadores obteve alta correlagio para
medidas de verticalizagio da coluna (ICC=0,97), e diferenca com 180° (ICC=0,92) na face posterior, assim
como para a diferenca das medidas angulares dos lados direito e esquerdo na face anterior (ICC20,96).
A confiabilidade interexaminadores obteve valores de ICC acima de 0,85 entre os examinadores “A” e
“B”, e quando testada a diferenca entre as médias angulares obtidas nos diferentes procedimentos entre
dois avaliadores, esta ndo se apresentaram significativa (p>0,05). Conclusao: De modo geral, os dados
coletados mostraram-se confidveis (ICC>0,90 e diferenga entre médias com p>0,05) para mensurar a
verticalizagdo da coluna de forma fotogramétrica por um mesmo examinador em ocasioes diferentes e por
examinadores diferentes sobre um registro fotografico.

Palavras-chave: fotogrametria; escoliose; postura humana.

B ABSTRACT

Introduction: Scoliosis is one of the most recurrent spinal deviations. This deviation brings some
inconveniences for those who have it, such as pain, self-esteem problems and, depending on the degree,
difficulty performing certain movements. Objective: To identify the reliability intra- and inter-examiner
of photogrammetric measurements in checking the vertical alignment of the spine (if there is no
verticalization, it is a suggestive aspect of scoliosis). Materials e methods: The study included 30 subjects,
aged between 20 and 40 years, selected on a voluntary basis between university academics. These were
marked and photographed so that the photographic records were analyzed through free angles and angles
with the vertical (photogrammetric process) by two experienced examiners. Results: The intra-examiner
reliability showed high correlation for measurements of vertical column (ICC20.97), and the difference
with 1800 (ICC20.92) on the posterior side, as well as for the difference of the angular measurements
of the right and left sides on the anterior face (ICC20.96). The inter-examiner reliability obtained ICC
values above 0.85 between examiners “A” and “B”, and when the difference between the angular averages
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of the different procedures between these two examiners was tested, it was not significant (p>0.05). Conclusion: Overall, the
dara collected were reliable (ICC>0.90 and differences between means with p>0.05) to measure the verticalization of the spine
using photogrammetric method by the same examiner at different times and by different examiners on a photographic record.

Keywords: photogrammetry; scoliosis; human posture.

Introducao

A postura é considerada a composigao das posicoes de
todas as articula¢oes do corpo em um dado momento'.
O termo postura também pode ser usado para descrever
o alinhamento do corpo e sua orienta¢io no ambiente”.
A coluna vertebral humana em postura adequada apre-
senta curvaturas de cifoses e lordoses no plano sagital e
completamente verticalizada no plano frontal®, a inexis-
téncia de verticalizagio no plano frontal caracteriza um
desvio postural denominado de escoliose*. Mudangas
na estrutura anatdmica da coluna vertebral interferem
fortemente sobre ramos nervosos, discos vertebrais, nd-
cleos pulposos, entre outros®>*. Estas alteragoes acabam
gerando dores intensas que posteriormente apresentam
efeitos deletérios sobre a capacidade de movimentagao,
podendo gerar também perdas funcionais e na qualida-
de de vida do portador do desvio®.

O desenvolvimento da escoliose pode ocorrer des-
de a infincia e se agravar na adolescéncia, deste modo,
esta deve ser identificada e tratada o mais precocemente
possivel, pois, apds o término do crescimento vertebral,
torna-se menor a probabilidade de corre¢ao’. A detecgao
precoce da escoliose aumenta em trés vezes o nimero de
pacientes tratados, e consequentemente diminui o percen-
tual de pacientes que necessitam da cirurgia®. Entretanto,
nos casos de diagndstico mais tardio, o tratamento ¢ feito
para a redugio da dor e para uma reorganizagio postural.
Diante disso, identificar a correta verticalizagio da coluna
vertebral torna-se fundamental em avaliagoes posturais.

O “gold standard” (padrao ouro) de avaliagio das
curvaturas da coluna vertebral ¢ realizado por meio de
referéncias descritas por 4ngulos de Cobb diretamente
sobre radiografias”'’. Entretanto, o uso de radiografias
expoe o avaliado aos efeitos da radiagdo, envolve um
custo significativo e nem sempre o profissional tem dis-
ponivel esse exame. Sendo assim, as avaliagoes posturais
em que os individuos sdo submetidos a testes nio invasi-
vos tornam-se mais vidveis para os estudos das alteragoes
da postura corporal em populagoes.

A fotografia é outro recurso utilizado para avaliagio
postural, por conseguir registrar fielmente as transforma-
oes posturais ao longo do tempo e poder inter-relacionar
diferentes partes do corpo que sio dificeis de mensurar.
Essas imagens podem ser analisadas por meio do que se
convencionou denominar de fotogrametria''. A foto-
grametria permite verificar simetrias de determinados
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segmentos corporais'> e produzir segmentos de reta sobre
referéncias anatdmicas gerando, dessa forma, possibilida-
des de andlise de verticalizagoes e horizontalidades do cor-
po humano. Portanto, a avaliacio da escoliose por meio da
fotogrametria computadorizada pode ajudar na deteccao
das deformidades, quantificagio em graus dos nivelamen-
tos encontrados e ser uma ferramenta Uil para o diagnés-
tico e acompanhado do tratamento dos desvios escoliose.
Alguns estudos recentes analisaram a confiabilidade desta
técnica entre intra e interexaminadores para avaliar dife-
rentes alinhamentos posturais, sendo que a avaliacio pos-
tural quantificada pode ser considerada confidvel*'4. Com
o intuito de contribuir ainda mais na 4rea de avaliagao pos-
tural pela fotogrametria, propomos no presente estudo a
verificagao do grau de confiabilidade intra e interexamina-
dores do método de angulos livres e 4ngulos com a vertical
para andlise de verticalidade da coluna vertebral, sendo este
um método que necessita de demarcagoes de um pequeno
numero de referéncias anatdmicas, nio invasivo e sem con-
traindicagbes, o que o torna rdpido e seguro ao avaliado.

Metodologia
Amostra

Participaram do estudo 30 individuos, com idade
entre 20 a 40 anos, selecionados de forma voluntaria
entre académicos universitdrios. Os critérios de exclusao
para o estudo foram: apresentar lesao ou deformidades
musculo esqueléticas evidentes na inspegio que os im-
pedisse de manter a posi¢io de ortostase, relato de dor
de qualquer natureza e doenca sistémica, ortopédica,
reumatoldgica ou neuroldgica.

Os voluntdrios assinaram um termo de consenti-
mento formal para participar da pesquisa conforme a
Resolucio 196/96 do Conselho Nacional de Satde. O
protocolo (133.537) para o desenvolvimento da pre-
sente pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa através da Plataforma Brasil.

Protocolo de registro fotografico

Em uma sala adequadamente iluminada e reserva-
da, mantendo a privacidade do avaliado e tendo uma
temperatura constante e agraddvel, os individuos, ap6s
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as demarcagoes dos pontos anatdmicos, se colocaram
em posicao de ortostase usando trajes de banho (sun-
ga /shorts/top) e foram fotografados apds o comando
“fique em pé nesta plataforma em uma posi¢ao que te
seja familiar e confortdvel e posicione os pés da maneira
que lhe for mais confortdvel”, no plano frontal na vista
anterior e posterior. Para os individuos que apresenta-
vam cabelos longos foi solicitado que estes os prendes-
sem de tal forma que fosse possivel visualizar os pontos
demarcados.

As fotos foram realizadas em uma sala de fundo nao
reflexivo por uma cimera fotogrifica digital da marca
Kodak® EasyShare C1013 com 10.3 megapixels de re-
solu¢do, sem o uso de zoom, posicionada em um tripé
reguldvel a uma distdncia horizontal de trés metros do
avaliado, a altura aproximada da cintura deste. O eixo
focal da mdquina encontrou-se a 90° em relagio ao ava-
liado sendo que as dimensoes da foto permitiram a ob-
servagao completa dos pontos anatdmicos referenciais
desejados.

Uma pequena plataforma de avaliagdo, posicionada
a 20 cm da parede, foi colocada sobre os pés do avaliado
sendo que esta apresenta um nivelador por bolha de ar
para que fosse garantido o nivelamento horizontal da
mesma. Atrds do avaliado, foi posicionado um sime-
trégrafo da marca Sanny® (que apresenta nivelador por
bolha de ar). No teto da sala, posicionado lateralmen-
te ao avaliado, foi fixado um fio de prumo profissional
submetido a gravidade que cruzava verticalmente o si-
metrégrafo indo aproximadamente até aos joelhos do
avaliado, utilizado para calibragao do SAPO (software
de avaliagao postural). Utilizou-se no programa SAPO,
versio 0.68, a ferramenta de 4ngulos livres e 4ngulos
com a vertical, que permite o cdlculo de 4ngulos em
qualquer referéncia corporal, sendo que no presente es-
tudo foi adotado para quantificagio de angulos com a
vertical na vista anterior do avaliado e 4ngulos livres na
vista posterior para andlise de 4ngulos escolidticos.

Protocolo de andlise dos angulos de
verticalizacao da coluna

A andlise postural no plano frontal em vista anterior,
um ponto de andlise que busca contribuir com a veri-
ficacdo postural de presenca de escoliose na coluna ver-
tebral, consta de duas referéncias anatomicas utilizadas
no estudo, o bordo superior do mantbrio e espinhas ili-
acas anteriores superiores (EIAS), que foram identifica-
das e demarcadas configurando dois segmentos de reta
obliquos, os quais formam 4ngulos com a linha vertical
(Figura 1A).

Este segmento de reta forma um 4ngulo com a
linha vertical, tanto para o lado direito como para

o lado esquerdo do mantbrio e, partindo-se de um
pressuposto que o individuo apresente um perfeito
alinhamento corporal vertical da coluna vertebral,
terd Angulos praticamente idénticos entre os lados di-
reito e esquerdo. Em contrapartida, se houver desali-
nhamentos verticais da coluna vertebral, a tendéncia
¢ de que seja gerada uma diferenca cada vez maior
entre os angulos direito e esquerdo quanto maior for a
intensidade do desvio.

Na anilise postural no plano frontal em vista pos-
terior, primeiramente o processo espinhoso de C7 na
sequéncia foi demarcado. Depois disso, foi identificado
o 4ngulo inferior da escdpula esquerda e direita e tra-
cou-se uma linha imagindria unindo estes dois pontos.
Esta linha gera uma intersecgdo ao passar sobre a colu-
na vertebral, e esta intersec¢ao foi marcada como um
ponto de referéncia anatdémica. Este ponto se localiza
aproximadamente em T3°. O mesmo procedimento do
angulo inferior das escdpulas foi usado para as espinhas
ilfacas posteriores superiores (EIPS). Ao identificar as
duas EIPS, tragou-se uma linha imagindria unindo as
duas e demarcou-se o ponto de intersecgio sobre a co-
luna vertebral. Este ponto de intersec¢do foi a dltima
referéncia anatdmica e estd localizado aproximadamente
em S2°. A andlise da verticalizacdo da coluna vertebral
foi verificada por meio do 4ngulo livre formado entre o
segmento de reta de processo espinhoso de C7 até T3 e
entre o segmento de reta de T3 até S2 (Figura 1B).

Pressupondo que a coluna vertebral apresente um
alinhamento vertical perfeito, o valor encontrado deve-
rd ser de 180°. O angulo sempre foi mensurado pelo
lado direito do avaliado, 4ngulos menores que 180°
descrevem, de forma estimativa, uma escoliose de con-
vexidade para a esquerda, e quanto menor este angulo,
maior a acentuagio da escoliose. Por outro lado, angulos
maiores de 180° expressam uma escoliose com convexi-
dade para a direita.

Analise da confiabilidade interexaminadores

Medidas dos angulos de verticalizagao da coluna so-
bre um mesmo registro fotogrdfico foram obtidas em
um primeiro (pré) e segundo (p6s) momentos com in-
tervalo de cinco dias entre estes por dois examinadores
previamente treinados no protocolo de medidas e que
nao tiveram o conhecimento mutuo dos valores anota-
dos pelos pares. Em sequéncia, sobre os dados obtidos,
tanto de pré quanto de pos, foi aplicada a estatistica cor-
relacional entre os registros dos dois avaliadores.

Andlise  da  confiabilidade  intraexaminador
(teste-reteste).

Medidas dos 4ngulos de verticalizagdo da coluna
foram obtidas por dois avaliadores em duas ocasices
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Figura 1: Medida fotogramétrica comparativa dos angulos com a vertical em vista anterior (em A) e de angulos livres em vista
posterior (em B) para andlise postural da verticalizagdo da coluna vertebral no plano frontal.

Lk Diferenca angular = 1,4° 14,07

Segmento de reta formado entre o Mantbrio e EIAS com segmento de reta Vertical

diferentes sobre os registros fotograficos com intervalo
de duas semanas para que estes nao memorizassem as
marcagoes e os resultados. Em sequéncia, sobre os dados
obtidos foi aplicada a estatistica correlacional individua-
lizada (independente) para cada avaliador.

Tratamento estatistico

Primeiramente, foi testada a normalidade dos dados
através do teste de Shapiro-Wilk e em seguida aplicou-
se a estatistica descritiva aos mesmos. A Correlagao
Intraclasse (ICC) foi usada para verificar a confiabili-
dade inter e intraexaminadores. Os valores de ICC me-
nores que 0,70 foram considerados nio aceitdveis, entre
0,71 e 0,79, aceitdveis, entre 0,80 e 0,89, muito bons
e acima de 0,90, excelentes”. Todos os procedimentos
estatisticos foram realizados no pacote estatistico SPSS
(Statistical Package for the Social Sciences), versao 15.0, e
o nivel de significincia de p<0,05.

Resultados

Inicialmente, os dados estatisticos s3o representados
na forma de gréficos e entdo descritos em valores angu-
lares. O teste de Shapiro-Wilk foi aplicado aos grupos
de dados onde foi demonstrada a normalidade dos mes-
mos. As medidas de diferenga angular entre lado direito
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e esquerdo na face anterior mostraram-se extremamen-
te similares entre medidas de teste e reteste do mesmo
examinador, bem como entre examinadores diferentes
(correlagoes acima de 0,90). O mesmo comportamento
dos dados ocorreu para a diferenga angular de 180° de
verticalizagio da coluna na face posterior. A Figura 2
(gréficos A e B) correlaciona a diferenga em graus en-
tre 180° de verticalizagio da coluna na face posterior.
Esta também apresenta a correlagio entre a diferenca
angular do lado direito e esquerdo do corpo na face an-
terior (teste e reteste). A Figura 3 (grficos A e B) ilustra
a correlagio intraexaminador dos valores angulares de
verticaliza¢do da coluna mensurados no teste (primeira
medida) e reteste (segunda medida), com intervalo de
uma semana. Pode-se perceber a alta associacio ocorrida
entre os valores resultando na confiabilidade do método.

A Tabela 1 mostra os valores de confiabilidade intra-
examinador dos dois avaliadores. A correlacio mostrou
valores de ICC extremamente altos para medidas de
verticalizacio da coluna (examinador A — ICC=0,985;
examinador B — ICC=0,973), assim como a diferenca
com 180° (examinador A — ICC=0,964; examinador B
—1CC=0,921) na face posterior. A diferenca das medi-
das angulares dos lados direito e esquerdo na face ante-
rior também demonstrou uma excelente concordincia
dos angulos mensurados (examinador A — ICC=0,967;
examinador B — ICC=0,974).Observou-se que os re-
sultados encontrados no teste t se mostram acima de
0,05, indicando nio haver diferenca estatisticamente
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Figura 2: Coeficiente de Correlagdo Intraclasse (ICC) entre medidas teste (primeira medida) e reteste (segunda medi-
da) de diferenca com 180° na face posterior (examinador A — ICC=0,964; examinador B — ICC=0,921) e diferenga
entre lado direito e esquerdo na face anterior (examinador A — ICC=0,967; examinador B — ICC=0,974) realizadas

pelo mesmo avaliador
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Figura 3: Coeficiente de correlagdo intraclasse entre os valores de teste e reteste de verticalizagao da coluna (examinador A —

ICC=0,985; examinador B — ICC=0,973)
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significativa (p=0,096) entre os valores de teste e retes-
te em todos os dados analisados de ambos avaliadores.
Sobre os coeficientes de variagio (CV), pode-se perce-
ber que dependendo do método utilizado para andlise
da verticalizagao da coluna estes valores podem ser dife-
rentes. Quando analisado o valor formado pelo angulo
livre em vista posterior para verticaliza¢io da coluna, o
CV foi igual a 1,62%. J4 a utilizacdo da diferenga dos
angulos formados com a vertical —considerando que a
média das diferencas entre 4ngulos do lado direito e es-
querdo nao foram superiores a 2,6°, com desvios padrio
entre 1,7 e 1,9° — gerou CV elevados, podendo chegar a
75% do valor encontrado como média.
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A confiabilidade interexaminadores obteve resultados
muito bons (Tabela 2), sendo todos os valores de ICC aci-
ma de 0,85 entre os examinadores A e B. Os valores de ver-
ticalizagdo da coluna, tendo como referencia o angulo de
180°, mostraram uma correlagdo altissima, apresentando
um ICC de 0,943, assim como um baixo Coeficiente de
Variagio (CV=1,6%). Os valores da significincia do teste
t foram acima de 0,05 para todas as medidas, indicando
que nio hd diferenca estatisticamente significativa entre os
valores encontrados por ambos os examinadores nos dife-
rentes procedimentos de andlise propostos para a coluna
vertebral. De forma geral, as medidas dos angulos utiliza-
dos sao extremamente concordantes entre os avaliadores.
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Tabela 1: Dados comparativos entre teste e reteste. Valores angulares (em graus), médiatdp, Coeficiente de Variacdo (CV),
Coeficiente de Correlagdo Intraclasse (ICC) e teste t pareado dos valores de verticalizagao da coluna, diferenca com 180° e dife-
renga de medidas angulares lados direito e esquerdo.

Examinador A Examinador B
¢ diasdo*(CV** Teste t diasd T P
médiaxdp*(CV**) ICC (P*+) média+dp(CV) ICC este t (P)
Verticalizagao da coluna (referéncia 180°) (medida de costas)
Tesie 179,0+2,9(1,6%) 178,9+2,9(1,6%)
0,98 0,486 0, 0,
Reteste 178,9+2,9(1,6%) KD 178,8+2,9(1,6%) L 725
Diferenca com 180° da verticalizagao da coluna (medida de costas)
Teste 2,4+1,8(75,0%) 2,6+1,7(65,3%)
0,964 0,476 0,921 0,426
Reteste 2,5+1,8(72,0%) < 4 2,7+1,6(59,2%) 2
Diferenga medida angular lado direito e esquerdo (medida de frente)
Teste 2,5+1,8(72,0%) 2,1+1,9(90,4%)
0,96 0,096 0,974 0,340
Reteste 2,4+1,7(75,0%) X 2 2,2+1,8(81,8%) 7 3

*dp = Desvio Padrio
**CV = Coeficiente de Variagio
***P = Probabilidade

Tabela 2: Valores angulares (em graus), média+dp, Coeficiente de Variagao (CV), Coeficiente de Correlagao Intraclasse (ICC) e teste
t pareado da comparagao interexaminador dos valores de verticalizacdo da coluna, diferenca com 180° e diferenca de medidas

angulares lados direito e esquerdo.

Examinador A

Examinador B

médiaxdp*(CV**) ICC

Teste t(P***)

média+dp(CV)

Verticalizacio da coluna (referéncia 180°) (medida de costas)

0,286 179,0+3,0(1,6%)

Diferenca com 180° da verticalizagao da coluna (medida de costas)

0,423 2,4+1,9(79,1%)

Diferenga medida angular lado direito e esquerdo (medida de frente)

Teste 178,8+2,9(1,6%) 0,943
Teste 2,6+1,7(65,3%) 0,856
Teste 2,9+1,3(44,8%) 0,857

0,198

2,2+1,7(77,2%)

*dp = Desvio Padrio
**CV = Coeficiente de Variagio
***P = Probabilidade

Discussao

O propésito do presente estudo foi verificar se medi-
das angulares realizadas por método fotogramétrico sao
capazes de apresentar dados suficientemente apropria-
dos para indicar escoliose téraco-lombar. Para tanto, o
primeiro passo foi analisar o pressuposto teérico postu-
ral que contém tais medidas. Deste modo, analisou-se
a confiabilidade intra e interexaminadores da técnica
de utilizagao de 4ngulos livres e angulos com a vertical
aplicada ao uso da metodologia de fotogrametria para
o estudo da curvatura de escoliose da coluna vertebral
no plano frontal. No método fotogramétrico, a utiliza-
¢ao de marcadores é um dos fatores técnicos que pode
influenciar na variagio dos resultados por causa da di-
ficuldade em colocé-los de forma exata sobre os pontos
anatomicos. Cabe salientar, entretanto, que os pontos
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anatdmicos envolvidos nas medidas angulares foram fa-
cilmente identificdveis por anatomia palpatéria, o que
tende a contribuir com a precisio de demarcacio do
ponto e, consequentemente, com a consisténcia da and-
lise intra e interexaminador'®.

Optou-se por definir os segmentos de reta tomando
como base o processo espinhoso somente de C7 (proces-
so saliente e facilmente identificdvel)?, os demais pontos
sobre a coluna vertebral foram a partir de identificagoes
da escdpula e EIPS. Um estudo de Tunes et al.'* discutiu
que possiveis desacordos entre diferentes medidas foto-
gramétricas eram oriundos da dificuldade de identificar
os determinados processos espinhos da coluna vertebral
e também a colocacio dos demarcadores, tal fato tor-
na-se mais preocupante quando os individuos avaliados
apresentam um teor de tecido gorduroso subcutineo
elevado®. Assim, os pontos demarcatérios que foram
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utilizados nesta coleta de dados foram o manubrio,
EIAS, sobre a coluna usando como referéncia o 4ngulo
inferior da escdpula, e EIPS, todos facilmente identifi-
cados por palpagdo, e com isso acredita-se minimizar
possiveis erros de medida.

Utilizaram-se pontos da propria coluna vertebral (no
caso de C7) e a base de apoio da coluna vertebral, a
pelve. Deste modo, modificagbes na cintura escapular
que nao sejam adquiridas por encurvamentos da coluna
vertebral (escolioses) nio irdo modificar a base de dados,
uma vez que as mesmas nio sio construidas a partir da
cintura escapular, mas da prépria coluna ou de pon-
to anatdmico anterior (manubrio), o qual acompanha
movimentos da caixa tordcica lateralmente (plano fron-
tal), produzidos por movimentos da coluna vertebral®.
Desta forma, inclinacoes laterais da coluna vertebral,
por motivos de escoliose, irdo deslocar tanto C7 quanto
mantbrio, para o lado da inclina¢io, o que produzird
uma modificagio espacial deste ponto, gerando novos
angulos.

Sobre a vista anterior, o0 método de angulos com a
vertical permitiu observar a diferenca angular dos lados
direito e esquerdo formados por mandbrio e EIAS. Os
resultados da andlise intra e interexaminadores mos-
traram que hd uma alta correlagio entre os valores, ao
mesmo tempo que nao se encontrou diferenca estatisti-
ca significativa nas avaliagdes referentes & média obtida
pelos 4ngulos. Na vista posterior, vale ressaltar que os
angulos inferiores da escdpula podem apresentar dife-
rentes localizagoes, uma vez que nio se trata de uma
peca Ossea fixa, sendo, exatamente por este fato, um
ponto a ser evitado para demarcacio'”. Todavia, o ob-
jetivo nao era identificar se o ponto de um possivel nao
alinhamento vertical da coluna vertebral restringia-se a
regido tordcica ou lombar. Objetivou-se com a demar-
cagao dos pontos a formagio dos segmentos de reta, e
a partir destes, identificar a falta de verticalizagao e o
quanto se “fugia’ do alinhamento ideal (180°). Assim,
se os angulos inferiores das escdpulas estdo mais acima
ou mais abaixo entre diferentes avaliados ¢ irrelevante
para andlise proposta de verticalizagio da coluna verte-
bral como indicativo de escoliose.

Um estudo de Peres et al.’® usou procedimento si-
milar ao usado neste estudo em vista posterior. Um seg-
mento de reta partindo de T1 até T12 demonstrava a
inclinagio lateral da coluna toricica, e outro segmento
de reta de T12 a L5 demonstrava a inclinago lateral da
coluna lombar. Tais inclinagoes nestes segmentos de reta
eram indicativos da nio verticalizacdo da coluna verte-
bral em vista posterior, ou seja, uma projecio de esco-
liose. No estudo citado, a maior dificuldade encontrada
pelos avaliadores foi a falta de valores de referéncia para
realizar a comparagio com os dados obtidos. O método
de andlise abordado no presente estudo pressupde que o

alinhamento ideal ¢ de 180° (alinhamento vertical) ou
que a diferenca angular entre lados direito e esquerdo
igual a zero. Desta forma, quanto mais distante de 180°,
em vista anterior, for o angulo encontrado para vertica-
lizagao ou maior que zero for a diferenca entre angulos,
maior serd a projegio do desvio de escoliose identifica-
do a partir da andlise de registros fotogréficos. Ou seja,
mesmo sem valores referenciais é possivel quantificar a
magnitude dos desalinhamentos e projetar a intensida-
de do desvio, sendo ainda mais eficaz 0 método quando
utilizado intra e interexaminadores.

De modo geral, os dados coletados mostraram-se
confidveis para mensurar esta curvatura por um mesmo
examinador em ocasioes diferentes e por examinadores
diferentes sobre um mesmo registro fotogrifico. Nos
dados descritivos, destaca-se a similaridade dos valores
médios de verticalizacio da coluna (r>0,97), assim como
sua diferenca com o angulo de 180° (r20,92) em medi-
das teste e reteste em diferentes examinadores. Também
se encontra uma baixa variabilidade dos valores encon-
trados expressa pelos desvios padrées (dp<t2,9).Deve-
se relembrar que no método deste estudo realizou-se
um unico registro fotogramétrico na face posterior que
possibilitou duas andlises diferentes. A partir destas
andlises, houve diferenca substancial nos valores de CV
entre as médias de verticalizacao e a diferenca do 4n-
gulo encontrado com 180°, o que se deve a diferenca
dos valores médios e seus respectivos desvios padroes.
No entanto, os resultados obtidos por ambos os ava-
liadores demonstram-se muito préximos, sem diferenga
estatistica significativa e com alto indice de correlagio,
representando que, independentemente do método uti-
lizado, ambos apresentaram resultados confidveis para
sua aplicabilidade entre diferentes examinadores.

Para andlise interexaminadores, considera-se que na
fase de reteste ambos os examinadores estariam com o
protocolo de andlise mais apurado, desde modo, uma
vez utilizando os valores de reteste, os dados para con-
cordancia poderiam ser favorecidos. Deste modo, para
a andlise da confiabilidade interexaminador foram uti-
lizados apenas os valores de medida de teste, pois estes
valores tendem a sofrer o impacto da primeira avalia-
a0, gerando dados mais préximos da realidade. Assim,
para todas as medidas de teste os dados obtidos revelam
que os valores de ICC foram superiores a 0,85, o que
representa uma alta correlagio entre as avaliagdes dos
examinadores.

Diferente do presente estudo, Dohnert e Tomasi® uti-
lizaram o método fotogramétrico para identificar escolio-
se idiopdtica em escolares e retrataram que o alto nimero
de examinadores (grupo composto por seis individuos)
gerou erro de medidas, principalmente por causa da dife-
renca na demarcagao dos pontos anatdmicos. Jd no estudo
de Santos et al."’, cujo objetivo era testar a concordancia
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interexaminadores da fotogrametria aplicada para avaliar
o alinhamento postural em criangas, foram encontrados
resultados similares aos deste estudo, com valores de ICC
préximos de 1 (ICC=0,80), havendo alto indice de con-
cordincia entre as medidas dos dois examinadores utili-
zados.O processo final de verificacio de utilizagao desta
medida como indicadora de escoliose téraco-lombar deve
ser feito através de validagao cruzada com radiografias da
coluna vertebral, pois somente essas sio consideradas o
“gold standard” de validagao'®. Como nao foi utilizado tal
procedimento no presente estudo, o que caracteriza uma
limitagdo do mesmo, sugere-se que este item de validade
deve ser buscado em estudos posteriores.

Conclusao

A utilizagido do método de 4ngulos livres e 4ngu-
los com a vertical em fotogrametria, em vista anterior
e posterior, ¢ uma opgio vélida e confidvel para a re-
alizagdo de avaliagio postural no plano frontal, sendo
capaz de identificar e quantificar modificacoes na co-
luna vertebral que podem vir a ser indicativos de esco-
liose téraco-lombar. Entretanto, sugerem-se pesquisas
que obtenham um perfil amostral mais heterogéneo, se
possivel com um grupo de pessoas com diagndstico de
escoliose, assim como cruzar os dados fotogramétricos
com os valores dos 4ngulos de Cobb em radiografias,
com o objetivo de testar se 0 método é completamente
vélido para indicar escoliose téraco-lombar.

O método apresentou confiabilidade para utilizacio
intra e interexaminadores nos valores de teste e reteste,
habilitando-o para ser utilizado na prética por profis-
sionais que desejem avaliar a postura de um individuo
ou grupo e principalmente como fator complementar
nas avaliagoes fisicas. Sugere-se para estudos futuros a
validagao da repetibilidade do método, para que este
possa ser utilizado para acompanhar o desenvolvimento
postural ao longo de um periodo de tempo.
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